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Faleceu na sua residéncia
no Bairro do Modorno -
Mangualde, no passado dia
3 de novembro, de onde

- dia 5 de novembro, a Sr2 D.
H oaquina de Jesus, natural e
i residente que foi em Abrunhosa do Mato.

i A estimada e saudosa finada era vitva do Sr.

! Leonidio Abrantes e mae dos Srs. Manuel José

i Amaral Abrantes, Anténio Fernando Amaral
Abrantes, Maria Patrocinia de Jesus Abrantes e D.
Maria Ermelinda Amaral Abrantes.

i O funeral da saudosa extinta teve lugar da Igreja
i do Imaculado Coracéo de Maria, onde esteve em
camara ardente e foram celebradas as dltimas

era natural, com 87 anos de idade, o Sr. Angelo

¢ Constantino.

i O estimado e saudoso finado era casado com a

i Sr%. D. Maria da Conceicéo e pai das Sras. D. Ana
Mendes, casada com o Sr. Luis Mendes, D. Maria
Borges, casada com o Sr. José Borges, D. Verdiana
i Rocha, casada com o Sr. Méario Rocha, D. Amélia
Durholz, casada com o Sr. Volher Durholz, D. Isabel

i Kreuzbrug, casada com o Sr. Andreas Kreuzbrug

i e D. Maria Jo&o Guedes, casada com o Sr. Paulo

i Guedes. Deixa ainda 11 netos.

i O funeral do saudoso extinto teve lugar da Capela

! Mortudria da Igreja de N2 Sr® da Conceigao no

i Complexo Paroquial, onde o corpo esteve em

i camara ardente e foi celebrada missa de corpo

i presente para o cemitério desta cidade, onde foi a

i sepultar.

¢ Atoda a familia em luto, Renascimento apresenta

i sentidas condoléncias.

i do Mato, onde ficou depositada.
A toda a familia em luto, Renascimento apresenta
sentidas condoléncias.

Sua familia, naimpossibilidade de o fazer pessoalmente
como seria seu desejo, vem por este meio agradecer
a todos quantos se solidarizaram com ela neste
momento de dor, bem como a todos que de qualquer
modo, lhe manifestaram o seu pesar.

AGRADECIMENTOS ;u:rfz::(lig cargo da Agéncia Ferraz :

i Sua familia, naimpossibilidade de o fazer pessoalmente T
¢ como seria seu desejo, vem por este meio agradecer
i a todos quantos se solidarizaram com ela neste
i momento de dor, bem como a todos que de qualquer
i modo, lhe manifestaram o seu pesar.

DOS SANTOS

CORRIGENDA

Na nossa passada edi¢do a informagao do falecimento
da Sr D. Maria Alice Pais foi publicada com
incorregdes. Do lapso apresentamos as nossas
desculpas e publicamos a informagéo devidamente
corrigida

= Faleceu na sua residéncia
' em Tibalde, natural de
':& Fragosela, no passado dia
3 “ 10 de novembro, com 73
i anos de idade, o Sr. Jodo Ferreira dos Santos (ex.
i funcionério da Camara Municipal de Mangualde).
MARIA ALICE PAIS, 86 anos de idade,
residente em Contencas de Baixo, mae i D. Olivia Santos Azevedo e pai dos Srs. D. Fatima
de Maria Natélia Pinto Pais Pinheiro, ! Maria Azevedo Santos e Virgilio Manuel Azevedo
casada com Anténio Luis Nascimento Santos.
Pinheiro. Sepultada no cemitério de O funeral do saudoso extinto teve lugar da na Igreja
-3: Santiago de Cassurrées. de S. Domingos naquela localidade, onde o corpo
i esteve em camara ardente, para a Igreja Paroquial
de Fornos de Maceira Do, onde foi celebrada
missa de corpo presente, indo de seguida a
i sepultar no cemitério de Fornos de Maceira Dao,
onde ficou depositado
A toda a familia em luto, Renascimento apresenta
i sentidas condoléncias.

FALECERAM AINDA

i ELVIRA DE JESUS LOUREIRO, 89
anos de idade, vidva de Manuel Marques
Loureiro, natural de Vila Ruiva, Nelas,

sepultada no cemitério de Senhorim —
AGRADECIMENTOS 5":.?::3 cargo da Agéncia Ferraz

Sua familia, naimpossibilidade de o fazer pessoalmente

como seria seu desejo, vem por este meio agradecer

a todos quantos se solidarizaram com ela neste

momento de dor, bem como a todos que de qualquer
modo, lhe manifestaram o seu pesar.

ADELINO SILVA, 79 anos de idade, casado com Maria
Olinda Correia de Figueiredo, natural de S. Miguel, Vila
Boa - Sétdo e residente na Mesquitela, sepultado no
cemitério de Mangualde.

| Faleceu em Benavente, com a
. idade de 94 anos, no passado

! ceriménias funebres para o cemitério de Abrunhosa

i AGRADECIMENTOS ;ulr\\ﬁ::(lig cargo da Agéncia Ferraz 1

JOAO FERREIRA

O estimado e saudoso finado era casado com a Sr* :
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Dinis Alfredo - 969056617 - 912759659
Serafim Tavares - 939531990 - 966124596
Machado - 962974658
José Manuel - 963051265
Ezequiel - 967011696
Angelo - 963901298
Agéncia - 232613652 - 232612686

HIPERPLASIA BENIGNA
DA PROSTATA AFETA 75%
DOS HOMENS COM MAIS
DE 65 ANOS

A prostata € uma glandula do tamanho de uma castanha
e que faz parte do aparelho reprodutor masculino. Ela esté4
localizada & frente do recto, abaixo da bexiga e envolve a
uretra.
A Hiperplasia Benigna da Préstata (HBP) consiste no
aumento das dimensoes da prostata levando & compresséo
da uretra. A incidéncia de HBP aumenta com a idade,
afetando de forma sintomética aproximadamente 25% dos
homens com idade superior a 40 anos e cerca de 75% com
mais de 65 anos.
Visto que a préstata envolve a uretra o aumento do seu
tamanho pode levar a compress@o da uretra e, consequente,
a obstrucao da bexiga. Se deixada sem tratamento, pode
provocar alteragdes irreversiveis no funcionamento da bexiga
bem como dos rins levando, inclusive, a insuficiéncia renal.
Os sintomas provocados pela HBP séo o aumento da
frequéncia urindria, quer durante o dia, quer durante a noite,
a vontade sUbita e inadiavel de urinar, a incontinéncia, o
gotejamento no final da micg&o, a dificuldade em iniciar a
miccao e a necessidade de esforgo abdominal para urinar.
Estes sintomas condicionam a atividade didria e o padréo de
sono, alterando, drasticamente, a qualidade de vida destes
doentes.
No entanto, ndo existe uma boa correlacdo entre os sintomas
e 0 tamanho da préstata. Alguns homens com prostatas
grandes (superiores a 1009% podem ter poucos sintomas que
ndo interferem com a sua qualidade de vida e outros homens,
com préstatas mais pequenas (30-40g) podem ter obstrucao
urindria que condiciona alteragdes graves na sintomatologia
urindria.
0O objectivo do tratamento néo é curar a HBP, mas reduzir os
sintomas e evitar as complicagdes da doenca.
Podemos dividir o tratamento em 3 etapas.
A vigilancia estd indicada se a sintomatologia ¢ ligeira e ndo
tem interferéncia significativa na qualidade de vida. Quando os
sintomas sao mais acentuados as opgdes terapéuticas sao o
tratamento médico e cirdrgico.
O tratamento médico inclui varias opgdes.
A fitoterapia que consiste na terapéutica com extratos
vegetais e pode ser Util em doentes com sintomas ligeiros ou
moderados, com a vantagem de, praticamente, ndo ter efeitos
laterais importantes.
Os bloqueadores dos recetores 1-adrenégicos, que incluem
entre outros a alfuzosina, doxazosina, tamsulosina e silodozina,
relaxam a musculatura prostatica, o colo da bexiga e uretra
proximal, e sdo os mais rapidos na diminuicao dos sintomas.
Os inibidores da b -redutase (dutasteride e finasteride),
bloqueiam a transformac&o na prdstata da hormona
masculing, testosterona em dihidrotestosterona. Diminuem
parcialmente o volume deste érgéo e os sintomas urindrios,
embora demorem algumas semanas a atuar e sé sejam
eficazes nas préstatas mais volumosas.
Mais recentemente, é consensual a utilizacdo do tadalafil, um
medicamento utilizado para o tratamento da disfuncéo eréctil,
que tem vantagens nos doentes que tenham sintomas de
HBP associados a problemas de erecéo.
A cirurgia é outra opgao terapéutica muito eficaz e inclui os
procedimentos transuretrais e a cirurgia aberta/laparoscépica.
Habitualmente, os procedimentos transuretrais estao
reservados para as préstatas de menores dimensdes (até
70/80g). Estes procedimentos podem ser realizados quer
utilizando ansas com corrente elétrica ou utilizando diferentes
tipos de lasers.
Para as prostatas mais volumosas a op¢éo € a prostatectomia
por via aberta. Mais recentemente, este procedimento tem
sido substituido pela laparoscopia com iguais bons resultados.
Em qualquer destas cirurgias o objetivo € o mesmo: a
remogao do tecido hipertrofiado e obstrutivo central
responsavel pela sintomatologia pelo que o risco de
incontinéncia urindria e disfungéo erétil sdo minimos.

Artigo de opiniao de Rui Borges, urologista do Hospital
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